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Bleiben Sie informiert! {#Sec2}
-----------------------

An dem Thema Coronavirus/COVID-19 kommt niemand vorbei - weder beruflich noch privat. Informationen - egal ob aus seriöser oder obskurer Quelle - überfluten uns und haben eine unglaublich kurze Halbwertszeit. Der Chef der Weltgesundheitsorganisation WHO, Tedros Adhanom Ghebreyesus, wird mit den Worten zitiert: \"Wir bekämpfen nicht nur eine Pandemie, wir bekämpfen eine Infodemie.\" Und in der Tat verbreiten sich Falschnachrichten in der Coronakrise noch schneller als das Virus. Und auch die Vielzahl seriöser Nachrichten macht es nicht leicht, den Überblick zu bewahren.

Ein zweimonatlich erscheinender Titel wie die O&R kann verständlicherweise nicht zur tagesaktuellen Information beitragen. Deshalb möchten wir unsere Leser auf die von SpringerMedizin in Kooperation mit der Ärzte Zeitung entwickelte deutschsprachige Plattform zur aktuellen Entwicklung zu SARS-CoV-2 (2019-nCoV) und der Lungenkrankheit COVID-19 verweisen:

<https://www.springermedizin.de/covid-19>

Hier finden Sie täglich neue Berichte zum Geschehen, Nachrichten, Leitlinien und praxisrelevante Handlungsempfehlungen - gesichertes Wissen von Experten aus Klinik und Praxis. Zudem stellt die Seite alle wichtigen Links zu deutschen Institutionen (RKI, BMG, DGP, DIVI), nützlichen Internet-Ressourcen und zur ständig aktualisierten interaktiven Weltkarte zur Coronavirus-Pandemie des Johns Hopkins Corona Resource Centers bereit.

Für alle, die an der internationalen Originalliteratur zum Thema interessiert sind, identifizieren unsere Kollegen von Springer Nature die relevantesten wissenschaftlichen Paper und machen sie in einem Dossier frei zugänglich. So haben Ärzte und Wissenschaftler aus der ganzen Welt Zugriff auf die aktuellsten Forschungsergebnisse und Daten. Um das globale Handeln zu unterstützen, hat sich Springer Nature auch dem Statement \"Sharing research data and findings relevant to the novel coronavirus (nCoV) outbreak\" des britischen Wellcome Trust angeschlossen.

<https://www.springernature.com/gp/researchers/campaigns/coronavirus>

Bleiben Sie gesund! *Ihre Redaktion O&R*
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Haftpflicht greift auch für Ärzte im Ruhestand! {#Sec4}
-----------------------------------------------

Das zusätzliche Engagement von Ärzten in der Sicherstellung der Versorgung während der Coronakrise sei durch die Haftpflichtversicherung gedeckt. Das gelte etwa für Ärzte im Ruhestand, die in der Beratung von Patienten oder als Praxisvertreter aktiv werden, erklärten die führenden Anbieter HDI und Deutsche Ärzteversicherung (DÄV).

Sowohl der HDI als auch die DÄV machten eine Deckungszusage für die bei ihnen versicherten Ärzte. \"Wir unterstützen die Tätigkeiten der Ärzte\", betonte Rechtsanwalt Phillip Waatsack beim Versicherer HDI. Ärzte im Ruhestand, die nur eine Absicherung des sogenannten Restrisikos vereinbart hätten - die Behandlung von Familienmitgliedern oder in Notfallsituationen - seien auch im Coronaeinsatz versichert. Das gelte auch für die Arbeit als Vertreter, wenn ein Arzt unter Quarantäne gestellt würde. \"Die Versicherung des Praxisinhabers deckt das Haftungsrisiko aus der Beschäftigung eines Vertreters\", erläuterte Waatsack. Reiche dieser Schutz nicht aus, sei der Vertreter über die eigene Arzthaftpflicht beim HDI gedeckt, auch wenn er nur eine Restrisikoversicherung abgeschlossen habe.

So wie der HDI handhabt es auch die DÄV. Darüber informieren die Ärztekammern Nordrhein und Westfalen-Lippe. Beide Kammern hatten bei Ärzten im Ruhestand nach ihrer Bereitschaft gefragt, sich in der Versorgung zu engagieren. Auf Bitte der Ärztekammer Westfalen-Lippe hat die DÄV für die bei ihr versicherten Ärzte eine allgemeine Deckungszusage gemacht. Danach gilt der Versicherungsschutz ebenso für \"unterstützende Maßnahmen außerhalb von Praxen, also beispielsweise bei medizinischen Beratungen (auch telefonisch oder per Video-Chat) oder Probenentnahmen im Zusammenhang mit dem Coronavirus SARS-CoV-2\".

Ärzte müssten sich ihren Versicherungsschutz nicht explizit bestätigen lassen, sagte Waatsack. \"Sie müssen nicht aktiv werden.\" Es ist davon auszugehen, dass sich andere Arzthaftpflichtversicherer ähnlich verhalten werden wie HDI und DÄV. \"Wenn Sie in einer Abstrichstelle zum Einsatz kommen (sollten) und die \"Staatshaftung\" nicht festgestellt ist, sprechen Sie mit Ihrem Haftpflichtversicherer, ob er hierfür eine Deckungszusage macht\", empfiehlt die Ärztekammer Westfalen-Lippe den Ärzten. Die Staatshaftung greift dann, wenn die Abstrichnahme bei Verdachtsfällen als eine Leistung der Gefahrenabwehr nach dem Infektionsschutzgesetz eingestuft wird.

*Ilse Schlingensiepen*
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Rheuma und Coronarisiko {#Sec6}
-----------------------

COVID-19, die durch das neuartige Coronavirus SARS-CoV-2 verursachte Atemwegserkrankung, verläuft sehr unterschiedlich: von einer unbemerkten, weil symptomlosen Infektion über moderate Atemprobleme bis hin zu einem tödlichen Lungen- oder Multiorganversagen. Zu den vom Robert Koch Institut (RKI) zusammengestellten Risikogruppen für einen schweren Krankheitsverlauf einer SARS-CoV-2-Infektion zählen ältere Menschen, Raucher, Diabetiker und Personen mit Vorerkrankungen von Herz, Lunge oder Niere. Aber auch Menschen mit aktiven entzündlich-rheumatischen Erkrankungen und Patienten unter immunsuppressiver Therapie werden genannt, wie die Deutsche Gesellschaft für Rheumatologie e. V. (DGRh) mitteilte. Ob dies tatsächlich der Fall ist, lässt sich nicht sicher sagen, da es bisher keine Daten dazu gibt. Menschen mit Rheuma sollten sich deshalb sehr konsequent vor einer Infektion schützen, indem sie die vom RKI generell empfohlenen Hygiene- und Schutzmaßnahmen besonders sorgfältig beachten.

Derzeit gibt es keine belastbaren Zahlen dazu, ob - und wenn wie - sich eine entzündlich-rheumatische Vorerkrankung auf den Verlauf einer SARS-CoV-2-Infektion auswirkt. \"Wir wissen aber, dass Patienten mit aktivem Rheuma generell infektanfälliger sind\", gab Prof. Dr. Hendrik Schulze-Koops, Präsident der DGRh und Leiter der Rheumaeinheit am Klinikum der Ludwig-Maximilians-Universität München, zu bedenken. Zudem nähmen viele Rheumapatienten Medikamente, die die Immunabwehr unterdrücken, dies gelte insbesondere für Kortisonpräparate.

Impfschutz überprüfen {#Sec7}
---------------------

Wie andere Risikopatienten auch sollten Menschen mit Rheuma ihren Impfschutz überprüfen und in Abstimmung mit ihrem Rheumatologen vervollständigen. \"Besonders die Impfungen gegen andere Atemwegserkrankungen wie Influenza, Pneumokokken und Keuchhusten sind derzeit wichtig\", mahnte Schulze-Koops. Wichtig sei auch die \"Umgebungsprophylaxe\": Angehörige und enge Kontaktpersonen sollten ebenso über die von der STIKO empfohlenen Schutzimpfungen verfügen.

Der DGRh-Präsident richtete sich darüber hinaus auch mit speziellen Vorsichtsmaßnahmen an die Rheumapatienten. So sollte auf keinen Fall ohne ärztlichen Rat die rheumatologische Basistherapie abgesetzt werden,ein Arzttermin zur Routineuntersuchung nach telefonischer Absprache möglicherweise verschoben werden,im Falle einer COVID-19-Erkrankung auch der behandelnde Rheumatologe (telefonisch) konsultiert werden.

Besonders dringlich riet Schulze-Koops davon ab, aus Angst vor COVID-19 eigenmächtig die Rheumamedikation abzusetzen. Im Gegenteil sei bei einem plötzlichen Wegfall der Immunsuppression mit einem Wiederaufflammen der Symptomatik zu rechnen. Wenn dann ein Rheumaschub nur mithilfe von Kortisonpräparaten in den Griff zu bekommen sei, steige das Risiko, an einer Infektion zu erkranken, noch stärker an.

Rheumapatienten unter Immunsuppression, die im Gesundheitssystem oder anderen Bereichen arbeiten, in denen sie mit vielen Patienten in Kontakt kommen, müssen nicht vorsorglich und generell versetzt werden. Der übliche Infektionsschutz und das Einhalten der empfohlenen Maßnahmen ist Pflicht. Die individuelle Situation sollte mit dem Arbeitgeber besprochen werden.

*Nach Pressemeldung DGRh vom 19. März 2020*

 {#Sec8}

Portokosten für die Versendung von Rezepten und Überweisungen werden ab sofort vollständig erstattet. Darauf weist die KBV hin. Das Briefporto kann gemäß EBM-Position 40122 mit 90 Cent abgerechnet werden. Die Regelung ist zunächst befristet bis Ende Juni.

Im Einzelnen betrifft das: Arzneimittel-folgeverordnungen, die Verordnung einer Krankenbeförderung, Überweisungen, Folgeverordnungen für häusliche Krankenpflege sowie Folgeverordnungen für Heilmittel. Der Versand per Post ist nur bei bekannten Patienten möglich. Als bekannt gilt, wer im laufenden Quartal oder im Vorquartal in der Praxis persönlich vorstellig war.

*Sybille Cornell*
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Das war 2019 Ihr liebstes Titel-Tier! {#Sec10}
-------------------------------------

In der Ausgabe 1/2020 haben wir Sie nach Ihrem liebsten Titel-Tier 2019 gefragt. Die Auswertung hat ergeben: Sieger mit 33 % der abgegebenen Stimmen ist das \"nach Kreuzbandruptur gestrauchelte\" Pferd aus Ausgabe 6/2019. Knapp dahinter liegt der Waschbär (Ausgabe 5/2019) und auf Platz 3 folgen die Schwäne (Ausgabe 4).

Die Gewinner der ausgelobten Preise wurden unter sämtlichen Teilnehmern per Los ermittelt. Die Redaktion dankt allen Lesern der O&R, die bei der Wahl des Titel-Tieres 2019 ihre Stimme abgegeben haben und gratuliert den Gewinnern, die gesondert benachrichtigt werden, sehr herzlich! *red*
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MDR-Moratorium auf den Weg gebracht {#Sec12}
-----------------------------------

COVID-19 hat zunehmend auch die europäischen Zulassungsbehörden für Medizinprodukte im Griff - und droht, sie lahmzulegen. EU-Gesundheitskommissarin Stella Kyriakides will erst den Kampf gegen die Coronapandemie forcieren und dann die Daumenschrauben für die europaweite Zulassung von Medizinprodukten anziehen.

Angesichts der sich im Zuge der Coronapandemie zuspitzenden Versorgungslage bei Schutzausrüstung und anderen relevanten Medizinprodukten hat Kyriakides am Dienstag via Twitter verkündet, das Inkrafttreten der novellierten EU-Medizinprodukteverordnung (Medical Device Regulation/MDR) vom 26. Mai dieses Jahres um ein Jahr verschieben zu wollen. Entsprechende Maßnahmen seien innerhalb der Kommission bereits auf den Weg gebracht worden, so Kyriakides.

Stante pede begrüßte Dr. Marc-Pierre Möll, Geschäftsführer des Bundesverbandes Medizintechnologie (BVMed) die Ankündigung und wertete den Schritt als \"wichtiges Signal für die Patientenversorgung und die MedTech-Unternehmen\". Der BVMed hatte erst kürzlich ein MDR-Moratorium gefordert, da die Coronapandemie so viele Kräfte in der Branche absorbiere, die eigentlich mit dem Erfüllen der strengeren MDR-Zulassungskriterien für Medizinprodukte beschäftigt waren. Zudem fänden keine Vor-Ort-Audits mehr statt und die für die Medizinproduktezulassung zuständigen Benannten Stellen könnten teilweise coronabedingt den Betrieb nicht aufrechterhalten. Die Bundesregierung habe früh angekündigt, notwendige Medizinprodukte - vor allem medizinische Schutzausrüstung - zur Not auch ohne CE-Kennzeichnung zu beschaffen. \"Wenn das möglich ist, muss es auch möglich sein, bewährte Altprodukte, die noch kein neues MDR-Zertifikat haben, länger im Markt zu halten\", forderte Möll . Es gebe auf europäischer und nationaler Ebene bereits Maßnahmen, um die Herstellung und Abgabe von Medizinprodukten aufgrund des Coronavirus zu erleichtern. Das sei in Pandemiezeiten gut und sinnvoll, zollt die Branche der Politik ihr Lob.

Aus den Reihen seiner Mitgliedsunternehmen bekomme der BVMed zunehmend zurückgespiegelt, dass Mitarbeiter, die sich die letzten Jahre mit den neuen, umfassenden MDR-Regularien beschäftigt hätten, jetzt in Entwicklungsteams einbezogen würden, um Produktion und Entwicklung zugunsten der Coronavirus-Bekämpfung umzuschichten. \"Naturwissenschaftler und Projektmanager, die eigentlich für das MDR-Projekt arbeiten, könnten verstärkt zur Pandemiebekämpfung herangezogen werden.

Der BVMed erwarte nun, dass EU-Parlament und Ministerrat nach dem Vorstoß der Kommission rasch den Weg für die MDR-Verschiebung freigeben. Möll: \"Jeder Tag zählt. Denn die oberste Priorität der Medizinprodukte-Unternehmen muss in den nächsten Wochen und Monaten sein, in der Coronapandemie alle notwendigen Produkte für die medizinische Versorgung der Bevölkerung in ausreichender Zahl zur Verfügung zu stellen.\"

*maw*
